
Analiza ankiety dotyczącej niektórych zachowań zdrowotnych 
uczniów klas III gimnazjum 

Cel i metoda 

 

Celem badań jest poznanie zachowań i poziomu wiedzy na temat 

podstawowych komponentów kształtujących nawyki zdrowotne uczniów 

i uczennic klas trzecich Gimnazjum nr 2 w Dąbrowie Tarnowskiej. 

Badania ankietowe z zastosowaniem autorskiego kwestionariusza 

obejmują tylko niektóre aspekty realizowane w ramach „ścieżki 

prozdrowotnej”. Są to: 

- aktywność ruchowa, 

- czynniki warunkujące zdrowie 

Zasługują one jednak na szczególna uwagę, dlatego zostały 

uwzględnione w kwestionariuszu skierowanym do uczniów. 

Niniejsza analiza została opracowana w z uwzględnieniem podziału 

na chłopców i dziewczęta, oraz różnic poglądów ankietowanych 

zamieszkujących w środowisku miejskim i wiejskim. 



Analiza niektórych wyników ankiety 
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Wykres 1. Aktywność ruchowa poza lekcjami WF 

 

Diagram pokazuje, że młodzież gimnazjalna bardzo aktywnie spędza 

swój wolny czas. Ponad 60% odpowiedzi sugeruje, że uczniowie posiadają 

pozytywne nastawienie do pozaszkolnej aktywności ruchowej, z czego 36 % 

deklaruje, że codziennie bierze w tym udział, a 28 % – 3 razy w tygodniu. 

Tylko 6% badanych odpowiedziało, że nie ma czasu na kształtowanie swojej 

sprawności. 
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Wykres 2. Porównanie aktywności ruchowej wśród dziewcząt i chłopców 

 

Analizując powyższy wykres porównawczy zauważamy, że 

zdecydowanie mniej aktywne ruchowo są dziewczęta, chłopcy natomiast są tą 

grupą, która samodzielnie dba o swoją sprawność. 
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Wykres 3. Nastawienie do udziału w lekcji WF 

 

Powyższy wykres pokazuje, że młodzież ma pozytywne nastawienie 

do lekcji WF. Zaledwie 6 % ankietowanych odpowiedziało, że nie lubi tej 

lekcji. Zdecydowana większość chętnie uczestniczy w tych zajęciach, z czego 

aż 50 % bardzo chętnie. 

nie lubi WF czasami b. chętnie

dziew częta

chłopcy

 
Wykres 4. Porównanie zainteresowania lekcją WF wśród dziewcząt i chłopców 

  

Prezentacja powyższego wykresu wskazuje na większe 

zainteresowanie zajęciami WF ze strony chłopców, natomiast dziewczęta są 

mniej zainteresowane udziałem w lekcji, a kilka z nich zajęć WF po prostu 

nie lubi. 
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Wykres 5. Preferowana forma zajęć na lekcjach WF 

Wyniki powyższego wykresu wskazują zdecydowanie na największą 

popularność gier zespołowych jako ulubionej formy aktywności na lekcjach 

wychowania fizycznego. Prawie ¼ uczniów lubi uczestniczyć w zajęciach 

przy muzyce. Najmniej popularnym rodzajem lekcji są lekka atletyka – 8% 

i gimnastyka – 4%. 
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Wykres 6. Preferencje dziewcząt i chłopców w rodzaju zajęć na lekcjach WF 

 

Wśród preferencji dziewcząt i chłopców widzimy zgodność, co do 

gier zespołowych jako ulubionych formy lekcji WF, natomiast rytm, muzyka, 

taniec jest wyraźnie dominującą wśród preferencji dziewcząt, podczas gdy 

żaden chłopiec nie wybrał tej odpowiedzi. 



Uczestniczenie w pozalekcyjnych zajęciach sportowych 
Uczniowie odpowiadali na pytanie dotyczące uczestnictwa 

w zajęciach sportowych organizowanych przez szkołę. Ponad ¾ badanych 

stwierdziło, że nie bierze udziału w tego typu zajęciach. Poniższe wykresy 

pokazują przyczyny, dla których młodzież uczestniczy lub nie w tych 

zajęciach. 
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Wykres 7. Uczniowie nie biorący udziału w zajęciach pozalekcyjnych 

Wśród uczniów uczestniczących w zajęciach pozalekcyjnych aż 

połowa odpowiedziała, że głównym powodem jest dbałość o sprawność 

fizyczną, nieco mniej, bo 43 % przychodzi, aby zagrać w ulubioną grę, 

natomiast 7% z powodów towarzyskich. 
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Wykres 8. Uczniowie biorący udział w zajęciach pozalekcyjnych 

Główną przyczyną, którą podawała młodzież w ankiecie był brak 

czasu – aż 44%. Ponad 30% odpowiedzi wskazuje na brak możliwości 

dojazdu do szkoły, a 21% odpowiedziała, że nie jest zainteresowana udziałem 

w pozalekcyjnych zajęciach sportowych. 
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Wykres 9. Hierarchia czynników warunkujących zdrowie 

 

Młodzież odpowiadająca na pytanie, co jest najważniejsze dla 

utrzymania zdrowia w większości odpowiadała, że jest to aktywność 

ruchowa. Wiele jednak odpowiedzi wskazuje, że uczniowie za równie ważne 

uważają prawidłowe odżywianie 30%, oraz higienę osobistą 19%. 
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Wykres 1. Źródła informacji o zdrowiu 

 

Uczniowie na pytanie o źródła informacji o zdrowiu odpowiadali 

w sposób bardzo zróżnicowany. Najwięcej odpowiedzi dotyczyło telewizji 

i internetu (38%), jednak niewiele mniej, bo 35% wskazywało na szkołę 

i nauczycieli. Prawie ¼ wskazywała, że to rodzice przekazują podstawowe 

informacje o zdrowiu. 
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Wykres 2. Porównanie żródeł wśród młodzieży zamieszkującej tereny wieskie i miejskie 

 

Wykres przedstawia, że głównym źródłem informacji o zdrowiu dla 

młodzieży zamieszkującej w mieście jest telewizja i internet, w mniejszym 

stopniu szkoła i nauczyciele, a w bardzo niewielkim rodzice. Kilka 

odpowiedzi wskazywało na inne źródła takie jak książki, prasa. Młodzież 

wiejska jako najważniejsze źródło wiedzy o zdrowiu wymienia szkołę 

i nauczycieli. Wiele informacji dostarczają im rodzice, w mniejszym stopniu 

internet i telewizja. Wykres pokazuje dużą dominację telewizji i internetu 

wśród młodzieży miejskiej, a wśród młodzieży wiejskiej szkoła i rodzice. 



Zakończenie 
 

W zadaniach ogólnych szkoły najistotniejszym składnikiem edukacji 

zdrowotnej ucznia jest jego zdrowie. Mają go zapewnić przyjazne, bezpieczne i 

korzystne dla zdrowia warunki edukacji, prawidłowego rozwoju 

psychofizycznego, wspierania prospołecznych i prozdrowotnych działań ucznia. 

W pracy podjęłam tylko niektóre problemy związane z zagadnieniem 

zdrowia i świadomości dbania o jego utrzymanie. Generalnie istnieje 

konieczność aby cała społeczność szkolna zajęła zdecydowane stanowisko 

w kształtowaniu i promowaniu zdrowia. 

Promowanie zdrowia jest adresowane do tych, którzy uznali potrzebę 

zmiany tego sposobu życia. Będzie to ich osobisty wybór, ale i społeczna 

odpowiedzialność – bowiem edukacja zdrowotna to proces, w którym młodzi 

ludzie uczą się dbać o zdrowie własne i społeczności. 


